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Organ e tubulaire expansible pour endoprothfese intra - 
luminale, endopro these intraluminale , proc ede de fabrication . 

La presente invention est relative a un 
organe tubulaire expansible pour endoprothese destinee 
a etre implantee dans la luraiere d'un vaisseau sanguin, 
notamment pour reparer des vaisseaux sanguins resserres 
5 ou bouches, tels que les arteres coronaires, les arteres 
p6ripheriques ou les arteres renales, ou pour le traite- 
ment des anfrvrysmes, notamment de l'aorte chez l'etre 
humain. Elle peut etre egalement utilisee pour traiter 
des stenoses ou des fuites d'autres voies de passage que 

10 les vaisseaux dans le corps humain : voies biliaires, 
voies urinaires, voies aeriennes, voies digestives ... 

II a 6te dfemontre par 1' experience qu'une 
prothese endovasculaire intraluminale represente une 
possibility de variante a la chirurgie vasculaire 

15 classique. La prothese endovasculaire intraluminale 
implique 1 1 insertion percutanee dans un vaisseau sanguin 
d'une greffe prothesique tubulaire, notamment m6tallique, 
et son amen6e par 1 ' interm6diaire d f un catheter, vers 
1 1 emplacement desir6 a 1 • interieur du syst&me vasculaire. 

20 Les avantages de ce procede sur la chirurgie vasculaire 
classique sont que l'on evite la nfecessite de pratiquer 
chirurgicalement 1 'exposition, l f incision, 1 1 enlevement , 
le remplacement ou la mise en derivation du vaisseau 
sanguin defectueux. 

25 Les endoprotheses pour le traitement des 

anevrysmes se composent outre de 1' organe tubulaire qui 
a une fonction d 1 accrochage , d'un revetement en tissu 
assurant l'etancheite de la nouvelle aorte. 

Les organes tubulaires mfetalliques d'accro- 

30 chage (stents) sont de trois types : expansible, auto- 
expansible ou a memoire thermique. 

Les protheses de type expansible sont les 
plus utilisees pour le traitement des stenoses. Elles 
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comprennent un organe tubulaire metallique expansible sur 
lequel est fixe, dans le cas des endoprotheses destinees 
aux anevrysmes, le revetement en tissu. 

La prothese est comprimee sur la sonde a 
ballonnet d 1 angioplastie et le tout est introduit dans 
une gaine. En retirant la gaine sur le lieu de largage, 
le ballonnet est gonfle et va creer une deformation 
plastique de la prothese. Une fois implantee, le diametre 
de la prothese est celui qui a ete donne, c'est-a-dire 
le diametre de la sonde a ballonnet apres gonflement. 

Un des problemes majeurs est lie a l'encom- 
brement de la prothese. En effet, dans le cas de 1' aorte 
humaine par exemple, la prothese une fois installee dans 
la lumiere de 1' aorte, doit avoir un diametre de 1' ordre 
15 de 20 mm mais ne doit a l'etat initial pas avoir un 
diametre de plus de 3 a 4 mm pour pouvoir etre introduite 
dans le vaisseau et amenee au lieu de raise en place. 

II existe done un besoin pour des organes 
tubulaires expansibles qui puissent atteindre un diametre 
20 final de pres de 20 mm tout en ayant un diametre aussi 
petit que possible a l'etat initial. 

On connait, notamment de EP 0364 787, un 
organe tubulaire expansible comportant des fentes f ormees 
dans la paroi de 1' organe tubulaire disposees sensible- 
25 ment parallelement a l'axe longitudinal de 1' organe 
tubulaire, chaque fente etant uniformement separee selon 
un axe circonf erentiel par rapport a la fente adjacente 
par des raccords transversaux, de facon a former des 
portions de tube longitudinales formees entre des fentes 
30 successives. Les extremites de chaque fente sont dispo- 
sees de maniere intermediate par rapport a la fente 
adjacente de facon a ce que les raccords transversaux 
disposes a l'extremite de chaque fente et entre les 
portions longitudinales soient a leur tour disposes de 
35 facon intermediaire par rapport aux deux extremites de 
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la fente adjacente, les fentes adjacentes etant ainsi 
dispos&es en quihconce l'une par rapport a 1' autre, Les 
portions longitudinales ont une largeur sensiblement 
identique a celle des raccords transversaux si bien que, 
5 lors de la mise en place de la prothese, se produit une 
deformation des portions longitudinales essentiellement 
dans la par tie situee entre deux raccords transversaux 
successifs le long de l'axe longitudinal conferant a 
l'organe tubulaire des ouvertures en forme de losange a 

10 la fin de la dilatation. 

Les inconvenients d'un tel organe tubulaire 
sont un manque de souplesse longitudinale, une diminution 
de la longueur finale apres pose par rapport a la 
longueur initiale et des difficultes de sertissage sur 

15 le ballonnet de dilatation et de relargage. 

La pr§sente invention a pour but de fournir 
un organe tubulaire expansible pour endoprothese intralu- 
minal qui ne presente pas les inconvenients de l'6tat 
de la technique et qui soit le moins encombrant possible 

20 a l'6tat initial. 

L f invention a done pour objet un organe 
tubulaire expansible pour endoprothese intraluminal, du 
type expansible par application d'une force, comportant 
des portions longitudinales raccord6es deux £ deux 

25 successivement par au moins une portion transversale, 
dans laquelle ladite portion transversale comporte au 
moins une ondulation deformable lors de 1 ! expansion de 
1 'organe. 

Selon 1' invention, l'organe tubulaire a une 
30 longueur constante determinfee par lesdites portions 
longitudinales et 1' ondulation deformable est pr6vue de 
sorte que la deformation des portions transversales a un 
effet exclusivement sur la dimension radiale de l'organe 
tubulaire. 
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Avantageusement, l'organe tubulaire comporte 
une portion transversale de raccordement a chaque 
extremite des portions longitudinales . Les portions 
transversales de raccordement sont de preference dispo- 
5 sees symetriquement . Selon un mode de realisation 
prefere, les portions transversales de raccordement sont 
disposees en regard l'une de 1' autre. 

En variante, l'organe tubulaire selon 
1' invention comporte au moins une portion transversale 
10 de raccordement disposee dans la partie intermediate des 
portions longitudinales. 

Avantageusement, les ondulations se presen- 
ted sous la forme generale d'un U dont les extremites 
des branches laterales sont reliees aux portions longitu- 

15 dinales de l'organe. 

De maniere avantageuse, les portions longitu- 
dinales et les portions transversales presentent la meme 
epaisseur et les portions longitudinales ont une largeur 
superieure a la largeur des portions transversales, de 

20 preference egale au moins au double de la largeur des 
portions transversales. 

Selon un autre mode de realisation de 
1' invention, les portions longitudinales successives 
comportent des parties en saillie de renfort en regard 

25 l'une de 1' autre. 

L'organe tubulaire est constitue d'un metal, 

de preference de l'acier inoxydable. 

L'organe tubulaire selon 1' invention peut 
etre utilise tel quel pour former une prothese intralumi- 
30 nale pour le traitement de stenoses par dilatation 
intraluminale . 

II peut egalement etre utilise pour le 
traitement d ' anevrysmes par une endoprothese intralumi- 
nale expansible, ou il formera la partie centrale, une 
35 gaine peripherique en un materiau etanche etant alors 
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fixee a l'organe tubulaire, la gaine etant avantageuse- 
ment formee de fibres polyester tisses, de preference en 
Dacron®. 

L' invention a egalement pour objet un procede 
5 de fabrication d'un organe tubulaire comme decrit ci- 
dessus, caracterise en ce que l'on decoupe au laser des 
portions longitudinales et des portions transver sales a 
partir d'un tube creux ayant un diametre et une epaisseur 
de parol identique au diametre et a 1' epaisseur de parol 
10 de l'organe tubulaire final. 

L' invention sera decrite en detail ci-apres 
en se referant aux Figures annexees dans lesquelles : 

- la Fig. 1 represente une vue en perspective 
avec arrachement partiel, d'une endoprothese vasculaire 

15 selon 1' invention comprenant un premier mode de realisa- 
tion d'un organe tubulaire expansible et une gaine 

peripherique ; 

- la Fig. 2 represente une vue plane du 
developpe de l'organe tubulaire expansible represente a 

20 la Fig. 1 ; 

- la Fig. 3 represente une vue plane du cadre 
II de la Fig. 2 apres expansion de l'organe tubulaire par 
dilatation ; 

- la Fig. 4 represente une vue plane du 
25 developpe de l'organe tubulaire selon un second mode de 

realisation ; 

- la Fig. 5 reprfesente une vue plane du 
developpe de l'organe tubulaire selon un troisieme mode 
de realisation. 

30 La figure 1 represente une endoprothese 

vasculaire du type destinee a traiter les anevrysmes, a 
l'etat initial, comprenant un organe tubulaire 1 dont la 
parol comprend des parties longitudinales 2 et des 
portions transversales 3 en forme de U servant d' elements 

35 de raccord entre deux portions longitudinales success!- 
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ves, disposees aux extremites 4 et 5 de chaque portion 
longitudinale 2. 

Sur cet organe tubulaire 1 est fixee une 
gaine 6 en polyester tisse. La gaine 6 en polyester tisse 
5 est fixee a 1' organe tubulaire 1 par couture a points 
s£par6s entre les elements m6talliques de 1' organe 
tubulaire et le tissu de la gaine 6. La gaine 6 a une 
longueur inferieure a 1" organe tubulaire 1, de maniere 
& ce que 1' organe tubulaire 1 dfepasse d' environ 10 mm a 
10 chaque extremite comme represent^ a la figure 1. 

L 1 endoprothese vasculaire representee sur la 
figure 1 est sertie sur un catheter 7 a ballonnet 
d'angioplastie 10 represents ici & l ? etat non gonfle. 

Comme represents sur la figure 2, l 1 organe 
15 tubulaire comporte six portions longitudinales 2 paral- 
Idles orientees suivant l'axe longitudinal de 1' organe 
tubulaire. 

Chaque portion longitudinale 2 est reliSe par 
ses extremites 4 et 5 a la portion longitudinale 2 adja- 

20 cente par une portion transversale 3 ayant la forme d'un 
U comprenant des branches lat6rales 8 et 9 reli£es entre 
elles par une branche intermediate 11. Les extr6mit6s 
12 et 13 des branches latSrales de la portion transver- 
sale 3 en forme de U sont reliees aux extr6mit6s 4 et 5 

25 de portions longitudinales 2 au moyen des segments de 
liaison 14 et 15. 

L f organe tubulaire represents & la figure 1 
a les dimensions suivantes : 

- diametre (d x ) de 1' element tubulaire : 3 mm 

30 - epaisseur de la paroi de l'616ment tubulaire : 0,3 mm 

- L x : longueur de 1* organe tubulaire : 60 mm 

- L 2 : largeur des portions longitudinales 2 : 0,79 mm 

- L 3 : largeur des branches lat6rales 8 et 9 de la 
portion transversale 3 en forme de U : 0,2 mm 

35 - l 4 : longueur des branches lat6rales 8 et 9 de la 
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15 



20 



30 



portion transversale 3 en forme de U : 4,7 mm 
- L 5 : longueur de la branche intermediate 11 : 0,25 mm 
largeur de la branche intermediate 11 : 0,125 mm 
longueur des segments de liaison 14 et 15 : 0,25 



- L 6 

- L 7 
mm 

- L 8 
nun . 



largeur des segments de liaison 14 et 15 : 0,125 



La construction decrite ci-dessus de la 
prothese permet a cette derniere d'etre expansee de facon 
uniforme et vers l'exterieur, d'une maniere controlee 
pour passer a la configuration representee sur la figure 
1 ou 2, lors de 1 ' application d'une force adequate, 
depuis l'interieur de l'organe tubulaire 1, comme decrit 
ci-dessous avec plus de details. 

De facon classique, le catheter 7 et la 
prothese forraee par l'organe tubulaire expansible 1 et 
la gaine de polyester 6 sont amenes a 1 ' emplacement 
souhaite, pour expanser la lumiere de la voie de passage 
dans le corps la ou l'on souhaite implanter la prothese. 
La fluoroscopie, 1 ' echographie ou d'autres techniques 
classiques peuvent etre utilisees pour s' assurer que le 
catheter et la prothese sont amenes a 1' emplacement 
souhaite, a l'interieur de la voie de passage dans le 
corps. La prothese est ensuite expansee et deformee de 
25 facon contr61ee, en dilatant de facon contr61ee le ballon 
d'angioplastie 10 du catheter 7, de maniere que la 
prothese soit expansee et deformee radialement, vers 
l'exterieur, pour venir en contact avec la voie de 
passage dans le corps. Apres avoir accompli 1' expansion 
et la deformation souhaitees de la prothese, le ballon 
d'angioplastie peut etre pile ou degonfle et le catheter 
7 peut etre retire de fagon classique de la voie de 
passage dans le corps. Si on le souhaite, le catheter 7 
et la prothese peuvent etre initialement entoures par une 
gaine en Teflon classique, qui est retiree de la prothese 



35 



WO 95/09584 



PCI7FR94/01164 



10 



avant 1' expansion de cette derniere. 

L 1 organe tubulaire de la prothese presente 
initialement le premier diametre d, pl'ie et predetermine, 
comme deer it en liaison avec les figures 1 et 2, afin de 
permettre 1' insertion de 1' organs tubulaire 1 dans la 
voie de passage dans le corps, comme decrit ci-dessus. 
Lorsque l'on souhaite implanter la prothese a 1' interieur 
d'une voie de passage dans le corps, la prothese est 
expansee et deformee de fagon controlee vers un second 
diametre d 2 , ce dernier etant variable et determine par 
le diametre interieur de la voie de passage dans le corps 
et par l'ampleur de 1« expansion du ballon d • angioplastie 
gonflable 10 du catheter 7. De fagon correspondante, la 
prothese expansee et deformee, lors du gonflement du 
15 ballon d' angioplastie 10, ne va pas pouvoir migrer de 
1- emplacement souhaite, a 1' interieur de la voie de 
passage dans le corps, et 1' expansion de la prothese ne 
va pas pouvoir non plus, de facon analogue, provoquer de 
rupture de la voie de passage dans le corps. En outre, 
dans la mesure ou la prothese n'est pas "elastique" ni 
un "organe auto-expansible", la prothese n' applique pas 
de fagon continue une force radiale dirigee vers l'exte- 
rieur. contre la surface interieure de la voie de passage 
dans le corps qui depasse celle necessaire pour resister 
a un pliage radial de la voie de passage dans le corps. 
Ainsi, 1' erosion de la surface interieure ou de l'inti- 
ma, de l'artere ou voie de passage dans le corps, est 
empechee . 

Lorsque l'on souhaite utiliser 1' organe 
tubulaire expansible intraluminal pour dilater la lumiere 
d'une voie de passage dans le corps presentant une aire 
de stenose, 1' expansion de 1 'organe tubulaire intralu- 
minal 1 a l'aide du ballon d ' angioplastie 10 permet une 
dilatation contr61ee de l'aire stenotique et en meme 
35 temps, une expansion et une deformation contr61ees de 
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l'endoprothese vasculaire formee par l'organe tubulaire 
expansible 1, de sorte que cette derniere empeche la voie 
de passage dans le corps de se plier et de diminuer la 
taille de la lumiere expansee au prealable. De nouveau, 
le second diametre expanse de l'endoprothese intralu- 
minale est variable et determine par le diametre inte- 
rieur expanse souhaite de la voie de passage dans le 
corps. Ainsi, l'endoprothese expansible intraluminale ne 
va pas migrer de 1 ' emplacement souhaite a l'interieur de 
la voie de passage dans le corps lors du degonf lement du 
ballon d'angioplastie et 1' expansion de l'endoprothese 
intraluminale ne vas pas non plus, de facon analogue, 
provoquer de rupture de la voie de passage dans le corps 
ni d' erosion. En outre, si un volet intimal ou fissure 
se formait dans la voie de passage dans le corps, a 
l'endroit de l'endoprothese, cette derniere va assurer 
que ce volet intimal ne puisse pas se plier vers l'inte- 
rieur, dans la voie de passage dans le corps, ni se 
detacher par dechirure et circuler a travers la voie de 
20 passage dans le corps. Dans le cas d' utilisation de 
l'endoprothese, pour expanser la lumiere d'une partie de 
voie de passage critique dans le corps, telle que 
l'artere coronaire principale gauche, le volet intimal 
ne va pas pouvoir boucher l'artere coronaire principale 
25 gauche du coeur ni provoquer la mort du patient. 

La figure 3 represents 1* element tubulaire 1 
de la Fig. 2 a l'etat expanse theorique apres dilatation 
par le ballonnet d'angioplastie 10 comme represents sur 
la Fig. 1. Les branches laterales 8,9 et la branche 
30 intermediaire 11 du U completement depliees forment avec 
les segments de liaison 14 et 15 une portion rectiligne 
16 de longueur Y reliant chaque element longitudinal 
successif 2, de sorte que 1' element tubulaire 1 se 
presente sous la forme generale d'un tube dont la paroi 
est formee de portions longitudinales 2 et de fentes 17 
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de forme sensiblement rectangulaire . 

Apres expansion les dimensions de 1' element 

tubulaire sont : 

d 2 : diametre de 1* element tubulaire : 1 20 mm 
5 L 2 : longueur de 1' Element tubulaire : 60 mm 
Y 2 9,21 mm. 

En pratique, 1' element tubulaire peut ne pas 
etre completement expanse. Des variations d' expansion 
sont meme souhai tables (dans une plage restreinte) pour 
10 que les dimensions finales du tube apres dilatation 
correspondent exactement aux dimensions du vaisseau ou 
il est implante (variant pour chaque patient). 

L'organe tubulaire 1 peut etre un materiau 
adequat quelconque qui est compatible avec le corps 
15 humain et les fluides corporels, avec lesquels la 
prothese vasculaire peut entrer en contact. 

L'organe tubulaire 1 doit egalement etre 
realise en un materiau qui presente les caracteristiques 
de resistance et d' elastic! te necessaires pour permettre 
20 a l'organe tubulaire 1 d'etre expanse et deforme de la 
configuration representee a la figure 2 pour passer a la 
configuration representee a la figure 3 et en outre pour 
permettre a l'organe tubulaire 1 de maintenir sa configu- 
ration expansee et deformee avec le diametre augmente d 2 
25 correspondant a l'etat represente sur la figure 3 et de 
resister a un pliage radial. Des materiaux adequats pour 
la fabrication de l'organe tubulaire 1 comprennent 
1' argent, ie tantale, I'acier inoxydable, l'or, le titane 
ou toute matiere synthetique adequate presentant les 
30 caracteristiques requises dfecrites pr6c6demment . 

De preference, l'organe tubulaire 1 est 
initialement un tube en acier inoxydable, a paroi mince, 
presentant une epaisseur de paroi uniforme, un materiau 
particulierement prefere etant un acier inox 316L. 
35 L'organe tubulaire 1 represente a la Fig. 2 
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a ete obtenu par decoupe d'un tube en inox ayant un 
diametre de 3 mm, et une epaisseur de parol de 0,3 mm au 
laser YAG, les parametres etant les suivants : 
Frequence = 196 Hz 
5 Largeur d' impulsion = 0,6 MS Energie =0,4 Joules 

Courant = 3 KV 

Vitesse lineaire = 0,3 mm/mn 
Focale = 80 mm 

Telescope - diametre du faisceau = 1/10 mm 
10 Gaz - oxygene a 3 bars. 

L'appareil utilise etait equipe d'une table 

"micro controle" de dimensions : 
en X = 250 mm 
en Y = 200 mm. 

15 La table etait asservie par des moteurs pas 

a pas d* increment 5 um. 

Pour la realisation des pieces, on a utilise 
un plateau tournant muni d'une contre pointe. 

Le controle de la decoupe etait realise 

20 visuellement a la loupe. 

La figure 4 represente la decoupe d ' un second 
mode de realisation de l'organe tubulaire selon 1' inven- 
tion. 

Dans ce mode de realisation, le dispositif 
25 tubulaire 21 comprend des portions longitudinales 22 au 
nombre de six et des portions transversales 23 et 24 au 
nombre de 12 disposees aux extremites de l'organe 
tubulaire et reliant deux a deux les portions longitudi- 
nales successives ayant une forme et une disposition 
30 sensiblement identiques a celles de l'organe tubulaire 
1 decrit aux figures 1 a 3, les portions transversales 
23 etant disposees a l'une des extremites de l'organe 
tubulaire 21 et les portions transversales 24 a 1' autre 
extremite. 

35 Dans ce mode de realisation, l'organe 
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tubulaire 21 comprend egalement des portions transversa- 
les de raccordement 25 disposees dans la partie interme- 
diaire des portions longitudinales 22 , de maniere 
symetrique et en direction des portions transversales 23 
5 de 1 1 une des extremites et en direction opposee des 
portions transversales 24 de 1' autre extremite de 
l'organe tubulaire. 21. 

Les dimensions des differents Elements sont 
sensiblement les memes que les dimensions indiqu6es pour 

10 les differents Elements de l'prgane tubulaire represents 
aux figures 1 a 3. 

Dans une variante de ce mode de realisation 
non representee, I'organe tubulaire 21 comprend 8 
portions longitudinales au lieu de 6 reliees deux a deux 

15 a chaque extremite par des portions transversales 23 et 
24 et dans leur partie intermddiaire par des portions 
transversales 25 dont la configuration et les dimensions 
sont sensiblement les memes que eel les des portions 
transversales representees h la figure 4. Les portions 

20 longitudinales ont dans ce cas une largeur d 1 environ 0,4 
mm. 

Dans le mode de realisation represent^ a la 
figure 5, l'organe tubulaire 31 comprend des portions 
longitudinales 32 et des portions transversales 33 
25 dispos6es a chaque extremite des portions longitudinales 
32 et raccordant chaque portion longitudinale 32 & la 
portion longitudinale 32 directement adjacente, ayant une 
disposition et des dimensions sensiblement iuentiques a 
celles des portions transversales representees aux 

30 figures 2 et 3. 

Les portions longitudinales successives 32 
comportent des parties en saillie de renfort 34 dispos6es 
en regard l'une de 1 1 autre dans la partie intermediaire 
35 des portions longitudinales 32. La partie interm6- 

35 diaire de chaque portion longitudinale a dans ce mode de 
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realisation une largeur L l0 de 1,2 mm, les dimensions des 
autres elements y compris des extremites des parties 
longitudinales 32 etant par ailleurs sensiblement 
identiques a celles de l'organe tubulaire represents a 
la figure 2. 

Les dimensions indiquees pour les figures 1 
a 4 sont des dimensions adaptees a 1 'utilisation de 
l'endoprothese intraluminale pour le traitement des 

anevrysmes aortiques. 

II va de soi que les dimensions peuvent etre 
aisement determines par l'homme du metier a partir de 
la description ci-dessus pour d' adaptation d'une endo- 
prothese selon 1' invention au traitement des anevrysmes 
ou au traitement de stenoses d 1 autres vaisseaux ou voies 
15 de passages de diametre moindre. 

Enfin, la partie tissulaire ou synthetique 
assurant l'etancheite peut etre attachee a une hauteur 
variable sur la partie metallique. 



10 
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REVENDICATIONS 

1. Organe tubulaire pour endoprothese 
intraluminal, du type expansible par application d'une 
force comportant des portions longitudinales (2) raccor- 

5 dees deux a deux successivement par au moins une portion 
transversale (3), caracterise en ce que ladite portion 
transversale comporte au moins une ondulation d&formable 
lors de 1' expansion de 1' organe. 

2. Organe tubulaire selon la revendication 1, 
10 caracterise en ce que ledit organe tubulaire a une 

longueur constante determinee par lesdites portions 
longitudinales et en ce que la deformation des portions 
transversales a un ef fet exclusivement sur la dimension 
radiale de 1' organe tubulaire. 
!5 3. Organe tubulaire selon la revendication 1 

ou 2, caracterise en ce qu'il comporte une portion trans- 
versale de raccordement a chaque extr6mit6 des portions 
longitudinales. 

4. Organe tubulaire selon l'une des revendi- 
20 cations pr6c6dentes, caractferis6 en ce qu'il comporte des 

portions transversales de raccordement disposfees symfetri- 
quement . 

5. Organe tubulaire selon l'une des revendi- 
cations precedentes, caract6ris6 en ce qu'il comporte des 

25 portions transversales de raccordement disposfees en 
regard l'une de 1' autre. 

6. Organe tubulaire selon l f une des revendi- 
cations precedentes, caracterise en ce qu ; ii comporte au 
moins une portion transversale de raccordement dispos6e 

30 dans la partie intermediate des portions longitudinales. 

7. Organe tubulaire selon l'une des revendi- 
cations precedentes, caracterise en ce que les ovula- 
tions se presentent sous la forme generale d'un U dont 
les extremites des branches latferales sont relifees aux 

35 portions longitudinales de 1 'organe. 
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8. Organe tubulaire selon l'une des revendi- 
cations precedentes, caracterise en ce que les portions 
longitudinales et les portions transversales presentent 
la meme epaisseur et en ce que les portions longitudina- 

5 les ont une largeur superieure a la largeur des portions 

transversales . 

9. Organe tubulaire selon la revendication 8, 
caracterise en ce que les portions longitudinales ont une 
largeur sensiblement egale a au moins le double de la 

10 largeur des portions transversales. 

10. Organe tubulaire selon l'une quelconque 
des revendications precedentes, caracterise en ce que les 
portions longitudinales successives comportent des 
parties en saillie de renfort en regard l'une de 1' autre. 

15 ii. Organe tubulaire selon l'une quelconque 

des revendications precedentes, caracterise en ce qu'il 
est en acier inoxydable. 

12. Endoprothese intraluminal expansible 
pour le traitement de stenoses, caracterisee en ce 

20 qu'elle comprend un organe tubulaire selon l'une des 
revendications precedentes. 

13. Endoprothese vasculaire intraluminal 
pour le traitement d * anevrysmes , caracterisee en ce 
qu'elle comprend une partie centrale formee d'un organe 

25 tubulaire expansible selon l'une quelconque des revendi- 
cations 1 a 11 et une partie peripherique formee d'une 
gaine en un materiau etanche. 

14. Endoprothese intraluminale selon la 
revendication 13, caracterisee en ce que la gaine est 

30 formee de fibres polyester tissees. 

15. Procede de fabrication d'un organe 
tubulaire selon l'une quelconque des revendications 1 a 
11, caracterise en ce que l'on decoupe au laser des 
portions longitudinales et des portions transversales a 

35 partir d'un tube creux ayant un diametre et une epaisseur 
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de parol identique au diametre et a 1 1 fepaisseur de paroi 
de l'organe tubulaire final. 
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